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Dit onderzoek is uitgevoerd naar aanleiding van vragen van een aantal leden van de 
patiëntenvereniging voor volwassenen met ADHD (‘Impuls’). In samenwerking met 
de Wetenschapswinkel Geneeskunde en Volksgezondheid van het UMCG is besloten 
onderzoek te gaan verrichten naar de invloed van sociale steun op het functioneren en 
de kwaliteit van leven bij volwassenen met ADHD.  
In dit onderzoek wordt het functioneren en de kwaliteit van leven bij volwassenen met 
ADHD onderzocht aan de hand van het piramidale model van Spilker (1990). In dit 
model wordt de algemene kwaliteit van leven opgebouwd uit vier levensdomeinen 
welke bestaan uit diverse domeincomponenten.  
Uit literatuuronderzoek blijkt dat ADHD bij volwassenen een negatieve impact heeft 
op meerdere gebieden van het functioneren en de kwaliteit van leven. In dit onderzoek 
zal onderzocht worden wat de kwaliteit van leven is bij volwassenen met ADHD en 
hoe zij functioneren op de vier domeinen van Spilker (1990): Fysiek domein, Sociaal 
domein, Economisch domein en Psychisch domein. Dit leidt tot de volgende 
onderzoeksvraag:  
 
1. “Wat is het niveau van functioneren en de kwaliteit van leven bij volwassenen 
met ADHD, en hoe kunnen verschillen in functioneren en kwaliteit van leven 
worden verklaard?”  
 
In dit onderzoek zal ook gekeken worden naar de relatieve bijdrage van de vier 
domeinen en/of componenten. Dit leidt tot de tweede onderzoeksvraag:  
 
2. “In welke mate zijn de domeinen c.q. componenten van invloed op de 
kwaliteit van leven bij volwassenen met ADHD?” 
 
De respondenten uit dit onderzoek zijn allen 18 jaar of ouder en officieel 
gediagnosticeerd met ADHD. De respondenten zijn verkregen door middel van 
zelfselectie via een oproep/mail waardoor zij mogelijk niet de ‘gehele populatie’ 
volwassenen met ADHD vertegenwoordigen. In totaal hebben 105 respondenten aan 
dit onderzoek mee gewerkt. Zij hebben elektronisch of via de telefoon een vragenlijst 
beantwoord. De vragenlijst bestaat onder andere uit de AAQoL (Adult ADHD Quality 
of Life-Scale). Deze Amerikaanse vragenlijst is ontwikkeld door Dr. Brod (2005) en 
is voor dit onderzoek vertaald in het Nederlands. De AAQoL bestaat uit vier 
subschalen: Levensproductiviteit, Relaties, Levensvisie en Psychisch welzijn. Deze 
subschalen zijn gebruikt om het functioneren van volwassenen met ADHD te meten. 
De vragenlijst voor volwassenen met ADHD is verder opgebouwd uit andere 
bestaande meetinstrumenten en eigen vragen.  
 
De volwassenen met ADHD beoordelen hun kwaliteit van leven met een gemiddeld 
(rapport)cijfer van 6.8 (sd = 1.9). Dit cijfer ligt onder de ‘golden standard’ van 
Cummins (1995) waardoor kan worden geconcludeerd dat volwassenen met ADHD 
veel minder tevreden zijn met hun kwaliteit van leven in vergelijking met de gezonde 
bevolking. De volwassenen met ADHD beoordelen hun kwaliteit van leven ook lager 
in vergelijking met bijvoorbeeld epilepsiepatiënten (Suurmeijer e.a., 1998).  
Verder blijkt uit dit onderzoek dat zowel het fysiek, sociaal, economisch en psychisch 
functioneren bij volwassenen met ADHD wordt beïnvloed door de ADHD-
symptomen. Driekwart van de volwassenen met ADHD heeft last van vermoeidheid 
en de volwassenen met ADHD ervaren veel problemen in de relatie en ontvangen 
meer negatieve sociale steun in vergelijking met de Nederlandse bevolking (Van 
Sonderen, 1992). De volwassenen met ADHD ervaren weinig dagelijkse emotionele 
steun en sociale omgang en hebben hier wel meer behoefte aan. Van de volwassenen 
met ADHD werkt 37% onder hun opleidingsniveau, en kan 40% niet rondkomen van 
hun inkomen. Verder wordt het economisch functioneren beïnvloed door het 
veelvuldig wisselen van werk (door conflicten en disfunctioneren). De volwassenen 
met ADHD hebben een verlaagd psychisch welzijn door onder andere vermoeidheid 
en sterk wisselende stemmingen.  
 
Wanneer er bij een volwassene met ADHD sprake is van comorbiditeit en er meer 
ADHD-symptomen zijn, beoordelen zij hun kwaliteit van leven lager, hebben ze meer 
last van vermoeidheid en zijn ze vaker werkloos. Naarmate een volwassene meer 
ADHD-symptomen heeft is hij/zij minder tevreden over de ontvangen dagelijkse 
emotionele steun en zullen zij problemen hebben op het gebied van relaties. Er blijkt 
geen geslachtsverschil aanwezig tussen de beoordeelde kwaliteit van leven. Uit het 
onderzoek blijkt wel dat vrouwen meer dagelijkse emotionele steun en sociale 
omgang hebben dan mannen.  
 
In totaal verklaren de zes controlevariabelen (geslacht, leeftijd, opleiding, 
comorbiditeit, medicijngebruik en de mate van ernst) en de vier domeinen (het fysieke 
domein, het sociale domein, het economische domein en het psychische domein), 
61% van de kwaliteit van leven. De ‘kwaliteit van de partnerrelatie’ en de ‘kwaliteit 
van relaties in het algemeen’ voorspellen de kwaliteit van leven het best (21%), 
gevolgd door de aanwezigheid van comorbiditeit met 17%.  
 
